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■ 解除後の対応｢早め早めの強い手を｣ 

― 中川会長 ― 

 中川俊男会長は３月24日の記者会見で、新

型コロナウイルス感染症に伴う緊急事態宣言

の解除後の対応について「第３波を超える第

４波が到来すれば、全ての医療において、何

らかの制限をしなくてはならない厳しい選択

を迫られる」とし、引き続き警戒する必要が

あると呼び掛けた。「リバウンドによる第４

波を防ぐために、感染状況を冷静に見極め、

先手先手、早め早めの強い対策、手を打たな

ければならない」とし、新型インフルエンザ

等対策特別措置法に基づく「まん延防止等重

点措置」の適用を早期に検討すべきだと主張

した。 

 解除が決まった先週末、首都圏の１都３県

の人出が大きく増加したことを挙げ、「人の

動きを見れば宣言が機能していたことは明ら

かだ」と述べた。東京都では、連日、前週の

同じ曜日を上回る新規感染者数になっている

とし、リバウンドに強い懸念を示した。宮城

や沖縄など地方で新規感染者数が増加してい

ることも「非常に心配」とし、早急な対策が

必要だと強調した。まん延防止等重点措置は

都道府県知事が市町村、区域単位で重点的に

感染対策を打ち出せるため「機動性が高い」

と述べ、繁華街を中心とした対策もできると

した。 

 解除後の対応の柱の一つ「医療提供体制の

充実」については、日医と病院団体による「新

型コロナウイルス感染症患者受入病床確保対

策会議」で、地道に病床数を積み上げている

と説明。厚労省が同日に出した事務連絡「今

後の感染拡大に備えた新型コロナウイルス感

染症の医療提供体制整備について」への見解

も示した。病床確保について「現在の確保病

床数をコロナ以外の通常の医療との両立を阻

害しない範囲でどこまで上積みし、確保でき

るか」と、「今冬の１日当たり最大感染者数

の２倍程度を想定した体制整備」をポイント

に挙げた。 

 病床確保は病院の役割分担の明確化と、退

院基準の周知徹底による後方支援医療機関の

確保で対応するとした。 

一方、２倍程度を想定した体制整備につい

ては「入院予定や手術予定を延期するなどし

て、コロナ以外の通常医療を大きく制限する

ことにつながる」と述べ、難しさをにじませ

た。準備病床を即応病床に転換する困難さを

指摘したほか、日本循環器連合と日医による

緊急事態宣言下の緊急声明などを挙げ、すで

に通常医療が制限される事態が起きていると

訴えた。 

中川会長は、今後について、短期間で患者

が急増することがないよう、国による解除後

の対応と継続した感染防止対策を呼び掛けた。 

            【メディファクス】 
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■ 具体的制度設計含め｢柔軟な運用を｣ 

― 参考人意見陳述で今村副会長 ― 

 ３月24日の衆院厚生労働委員会では、５人

の参考人が意見陳述し、質疑が行われた。日

本医師会の今村聡副会長は医療法等改正案の

施行に際し「政省令・告示や関係通知などに

よる具体的な制度設計を含め、地域の実情に

応じ柔軟に運用されることを求める」と述べ、

硬直的な制度運用をしないようくぎを刺した。

財政支援が不可欠なことも示した。 

 城西大の伊関友伸教授は今回の改正法案に

ついて「積極的な法改正であり、全体として

は評価している」と指摘。一方で、436病院に

対する具体的対応方針の再検証要請は「新型

コロナウイルスの蔓延を踏まえて再検証要請

は凍結し、新たに新興感染症を踏まえた地域

医療構想の議論を進めるべき」と提案した。

厚生労働省が進めている「重点支援区域」に

ついては「一律ではなく手挙げ方式で、病院

や地方自治体の実情に合わせており、一定の

評価ができる」と語った。 

 日本医療法人協会の加納繁照会長は、新型

コロナ対応で受けた民間病院への批判が誤解

に基づくものであることを、関係データを紹

介しながら説明した。コロナ禍の日本で起こ

ったのは「医療崩壊ではなく、重症者等のコ

ロナ受け入れ病床の逼迫」とし、民間も公立

も含め、コロナ患者を受け入れた病院と受け

入れなかった病院の双方が地域医療を守った

と指摘。医師の働き方改革では、医師派遣機

能を持つ医療機関の申請を想定した「連携Ｂ

水準」の重要性に言及した。 

            【メディファクス】 

■ 高齢者向けワクチン輸送を卸に要請 

― 個別接種推進で｢協力が不可欠｣ ― 

 ４月から始まる高齢者への新型コロナウイ

ルスワクチンの接種について、猪口雄二副会

長は３月24日の会見で、「日医としては医薬

品卸の方たちの普及体制をもう少し進めても

らいたいと思っている」と述べた。医療機関

での個別接種を推し進める観点からも、日医

として卸によるワクチンの輸送体制を推進し

ていく考えを示した。 

 日医が12日に572郡市区医師会（1135市区町

村が範囲）を対象に行った新型コロナワクチ

ンの供給体制に関するアンケートの結果（23

日時点）によると、市区町村における高齢者

向けワクチンの供給体制について、「医薬品

卸が担う」と回答した割合は9.1％で、「運送

業者が担う」は15.9％、「未定」は49.7％と

なった。供給日程や供給量が分からない中で、

多くの自治体で供給体制が決まっていないこ

とが分かった。 

 接種方法については「集団接種」が14.1％、

「個別接種」が9.1％、「集団と個別の組み合

わせ」が51.5％、「不明・その他」は計18.9％

だった。現在、医療従事者に接種しているの

はファイザー製のワクチンで、４月からの高

齢者向けも当面は同社のワクチンとなる。 

 猪口副会長は「より多くの人に速やかなワ

クチン接種を進めるには集団接種に限定する

ものではなく個別接種での対応も必要。その

上で運送業者に加えて地域の医療の事情に精

通している卸がワクチン配送に関わるのが、

地域のワクチン接種事業の支えになる」と述

べ、個別接種の対応で卸の協力が欠かせない
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とした。 

 日医は卸がワクチン輸送に積極的に関わっ

てもらうため、日本医薬品卸売業連合会に協

力を要請した。猪口副会長によると、要請後、

卸連は厚生労働省と超低温での保管が不可欠

なファイザー製ワクチンを輸送する上での条

件などについて協議したという。 

            【メディファクス】 

 

■ 基金の単価倍増・要件緩和を評価 

― 松本常任理事 ― 

 松本吉郎常任理事は３月24日、厚生労働省

が23日付で出した地域医療介護総合確保基金

（医療分）に関する事務連絡で、同基金の事

業区分Ⅵ（勤務医の労働時間短縮に向けた体

制整備事業）の活用が促進されると評価した。

メディファクスの取材に対して「都道府県医

師会からも都道府県に早めの予算化を要請し

ていただきたい」と述べた。 

 区分Ⅵは2020年度診療報酬改定で設定され

た地域医療体制確保加算の要件を満たせない

医療機関などの働き方改革の取り組みを支援

するもの。ただ「Ｂ水準を想定した要件が厳

しい」「交付決定が遅い」などの指摘が出て

いた。 

 事務連絡では、前年度に活用していない医

療機関に限り、１床当たりの標準単価を通常

の２倍まで可とすることのほか、三六協定に

関する実質的な要件緩和が盛り込まれた。松

本常任理事は「異例の措置」と述べ、日医な

どの働き掛けが実現したと評価した。Ｂ水準

を想定した他の要件についても何らかの緩和

がされるのではないかとの見方を示した。区

分Ⅵに関する調査票の記載について、期限が

猶予されたことも実態に合わせたものと評価

した。 

 区分Ⅵには20年度繰り越し予定分を含めて

21年度予算で約258億円を充てるとされてい

る。松本常任理事は、20年度分は約28億円し

か執行されていないのではとし、さらなる活

用が必要だと強調した。 【メディファクス】 

 

■ コロナワクチンＱ＆Ａ更新、接種間隔等 

― 厚労省 ― 

 厚生労働省はこのほど、新型コロナワクチ

ンに関する「Ｑ＆Ａ」のウェブページを更新

した。 

ファイザーのワクチンの１回目と２回目

の接種間隔について、標準としては、１回目

から３週間後（３週間後の同じ曜日）に２回

目を受けることになっているとあらためて説

明し、１回目の接種から３週間を超えた場合、

できるだけ早く２回目の接種を受けるよう求

めた。 

 ただ、３週間を超えても、接種を１回目か

らやり直す必要はないと説明。接種間隔が「３

週間を超えた場合の効果は十分に検証されて

いない」とした上で、ＷＨＯや米国、ＥＵの

一部の国では、３週間を超えた場合でも、１

回目から６週間後までに２回目を接種するこ

とを目安として示しており、「参考になると

考えられる」とした。 

 また、一番早くて19日後（木曜日に１回目

の接種を受けた場合、３週間後の火曜日）に

接種を受けられるが、それより前には受ける

ことができないとした。 【メディファクス】 


